
En el año 2016 la OPS publicó el Modelo de Perfil de 
Nutrientes, con el fin de orientar a los países respec-
to a la reglamentación de la publicidad, etiquetado 
frontal y políticas fiscales de alimentos y bebidas con 
pobre valor nutricional. El enfoque propuesto por 
dicho Perfil permite establecer criterios basados en 
evidencia científica, clasificar los productos procesa-
dos y ultra-procesados que contienen una cantidad 
excesiva de azúcares libres, sodio, edulcorantes adi-
cionales, grasas totales, grasas saturadas y ácidos 
grasos trans (4). De igual forma, permite establecer 
normas técnicas para regular las estrategias de pro-
moción, publicidad y patrocinio de este tipo de pro-
ductos. Las declaraciones nutricionales y de salud 
son utilizadas por la industria como una manera de 
promocionar sus productos y son ampliamente utili-
zadas en los cereales listos para el consumo (9,10).

Los objetivos de este estudio fueron los siguientes: 
a) evaluar el perfil nutricional de los cereales de de-
sayuno ultra-procesados ofertados en Bogotá y b) 
comparar el perfil nutricional según la presencia o no 
de declaraciones nutricionales o de salud. 

Metodología: 

Se realizó un estudio descriptivo del contenido nutri-
cional y de la existencia de declaraciones nutriciona-
les y de salud de cereales de desayuno listos para 
el consumo. Se definió como declaración de salud 
cualquier afirmación respecto a la relación entre el 
consumo del producto y beneficios en salud (11), y 
declaración nutricional, cualquier afirmación que su-
giera o implique que dichos productos tienen propie-

Introducción

En el año 2015 el 75,6% de la mortalidad en Colom-
bia, se debió a enfermedades crónicas no transmisi-
bles como diabetes mellitus, condiciones cardiovas-
culares y diferentes tipos de cáncer (1). El principal 
factor de riesgo comportamental vinculado con la 
aparición de estas enfermedades son los patrones 
de alimentación no saludables (2, 3), representados 
principalmente por el consumo de comestibles ul-
tra-procesados, los cuales son definidos por la Or-
ganización Panamericana de la Salud (OPS) como 
productos industriales fabricados a partir de varios 
ingredientes, que incluyen sustancias extraídas de 
alimentos sin uso culinario común, sintetizadas a par-
tir de constituyentes de alimentos y aditivos (4). Den-
tro de los productos ultra-procesados, los cereales 
empaquetados listos para el consumo han generado 
una creciente preocupación en el área de la salud 
pública en diversos países, debido a los altos con-
tenidos de sodio y azúcares libres1 (5,6). Los cerea-
les de desayuno son ampliamente promocionados a 
través de diferentes estrategias de marketing, siendo 
la población infantil el principal blanco (7).

Estos productos no se deben confundir con los ce-
reales no procesados y mínimamente procesados, 
como la avena, arroz, maíz, trigo, centeno y cebada, 
los cuales tienen importantes beneficios para la sa-
lud y no contienen adición de sodio ni de azúcar (8).

1. Los azúcares libres son definidos por la OPS como monosacáridos 

y disacáridos añadidos a los alimentos y bebidas. No incluyen los 

azúcares encontrados naturalmente en los alimentos.
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dades nutricionales particulares y benéficas, ya sea 
en cuanto a la energía, nutrientes u otras sustancias 
que contengan (12). 

La selección y documentación de los productos fue-
ron tomadas de la base de datos de un estudio en 
proceso liderado por la Pontificia Universidad Jave-
riana, el cual recolectó información nutricional del to-
tal de productos comestibles ofertados en Bogotá 
entre el 15 de agosto y el 15 de diciembre de 2016. 
Para tal fin, se caracterizó el etiquetado frontal y la-
teral de los productos que fueron fotografiados en 
17 almacenes, de 6 de las principales cadenas de 
supermercados de la ciudad. 

Los investigadores definieron cereales de desayuno 
listos para el consumo, como aquellos productos ul-
tra-procesados que contenían cereales, promocio-
nados para ser consumidos con leche o sustitutos. 
No se incluyeron aquellos que tuvieran otras presen-
taciones, que no permitieran su consumo con leche, 
o aquellos en donde el etiquetado no reportara la 
información objeto de análisis. 

Una vez seleccionados los productos, se evaluó el 
etiquetado para determinar sí presentaban declara-
ciones nutricionales o de salud y se analizó la infor-
mación nutricional para establecer sí cumplían los 
criterios propuestos por el Perfil de Nutrientes de 
la OPS. En esta evaluación, se tuvieron en cuenta 
los siguientes componentes de interés de la Orga-
nización Mundial de la Salud: sodio, azúcares libres, 
grasas totales, grasas saturadas y grasas trans. La 
selección de estos componentes se hizo dada la 
sólida evidencia, de que un consumo excesivo de 
estos componentes, presentes en los productos 
comestibles ultra-procesados, está relacionado con 
efectos adversos en salud (4). Otros componentes 
no fueron considerados en este estudio.

La evaluación de la presencia o no de declaraciones 
nutricionales o de salud, fue realizada de manera in-
dependiente por dos grupos de análisis, con el fin de 
disminuir la probabilidad de sesgos. Se generaron 

dos bases de datos independientes que se compa-
raron, con el fin de eliminar discrepancias. Cuando 
estas se presentaron fueron evaluadas por un tercer 
investigador. 

Resultados:

El 73,6% (n=117) de los 159 cereales de desayuno 
que fueron evaluados, tenían declaraciones nutricio-
nales o de salud en sus etiquetas.

El 97,4% (n=155) de los productos tenían un per-
fil nutricional inadecuado, de acuerdo al Modelo de 
Perfil de Nutrientes de la OPS, lo cual significa que 
contenían niveles excesivos de algunos de los si-
guientes componentes: sodio, azúcares libres, gra-
sas totales, grasas saturadas o grasas trans.

Solo el 3% de los productos con declaraciones nu-
tricionales o de salud presentaron un perfil de nu-
trientes adecuado. El 100% de los cereales sin de-
claraciones nutricionales o de salud tenía un perfil 
nutricional inadecuado (ver gráfica 1). 

Grafica 1
Perfil nutricional según criterios establecidos por la OPS, 

de acuerdo a la existencia o no de declaraciones nutricionales 
o de salud, en 159 cereales de desayuno 

listos para el consumo.

La gráfica 2 muestra el perfil nutricional de los ce-
reales sin declaraciones nutricionales o de salud. El 
98% de estos productos tenían niveles inadecuados 
de azúcares adicionados, mientras que el 29% pre-
sentó niveles inadecuados de sodio. El 100% de los 
productos tenían niveles adecuados de grasas trans 
y el 98% presentó niveles adecuados de grasas to-
tales y grasas saturadas. 
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Grafica 2
Perfil nutricional según criterios nutricionales específicos esta-
blecidos por la OPS, en 42 cereales de desayuno listos para el 

consumo sin declaraciones nutricionales o en salud.

En la gráfica 3 se muestra el perfil nutricional de los 
cereales de desayuno listos para el consumo que te-
nían declaraciones nutricionales o de salud. El 93% 
de estos productos tenían niveles inadecuados de 

azúcares adicionados y el 37% niveles inadecuados 
de sodio. El 99% de los productos tenían niveles 
adecuados de grasas trans, y el 91% presentó nive-
les adecuados de grasas totales y el 85% de grasas 
saturadas.

Grafica 3
Perfil nutricional de acuerdo a criterios nutricionales 

específicos establecidos por la OPS, en 117 cereales 
de desayuno listos para el consumo 

con declaraciones nutricionales o en salud.
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Conclusiones y recomendaciones: 

En este estudio se encontró que la mayoría de los 
cereales ultra-procesados de desayuno listos para 
el consumo tenían declaraciones nutricionales y de 
salud. Sin embargo, sólo el 3% de estos productos 
tenían un perfil nutricional adecuado. La Resolución 
333 de 2011 del Ministerio de Salud y Protección 
Social en el capítulo 2, artículo 5, numeral 5.1 men-
ciona textualmente que “…el rotulado nutricional no 
deberá describir o presentar el alimento de forma 
falsa, equívoca o engañosa o susceptible de crear 
en modo alguno una impresión errónea respecto de 
su contenido nutricional, propiedades nutricionales 
y de salud…”. Los hallazgos de este estudio sugie-
ren que la mayoría de estos productos están incum-
pliendo esta norma. 

Los nutrientes que con mayor frecuencia excedieron 
los niveles recomendados por la OPS en los pro-
ductos analizados, fueron los azúcares libres y en 
un segundo lugar el sodio. Las categorías de grasas 
tuvieron niveles de exceso menores en este estudio.

Los productos ultra-procesados, como son los ce-
reales listos para el consumo, desplazan el consu-
mo de alimentos no procesados o mínimamente 
procesados (4). Esta situación se explica en parte, 
por las agresivas estrategias de mercadeo que uti-
liza la industria de productos ultra-procesados, en 
las cuales sugieren que sus productos contienen los 
nutrientes necesarios para el organismo, descono-
ciendo los riesgos que implican el consumo excesivo 
de azúcares libres, sodio y grasas, además del uso 



de otros aditivos presentes en estos productos (13). 
De acuerdo al Perfil de Nutrientes de OPS, los pro-
ductos comestibles ultra-procesados no deben ser 
parte de la alimentación habitual de la población, lo 
que aplica a casi la totalidad de los cereales listos 
para el consumo analizados en este estudio.

Este estudio puede contribuir al debate ético acerca 
de la necesidad de implementar políticas públicas 
que regulen las estrategias de promoción, publici-
dad y patrocinio de productos ultra-procesados en 
Colombia. Estas acciones deben incluir medidas 
para evitar publicidad engañosa, como el uso de de-
claraciones nutricionales o de salud. 
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